































































































































回 月 日 曜 午後（13：00 ～ 17:00）
講　義
（Ａ：背臥位）頚部浅層および側頚部, 胸壁筋, 下肢伸側  作業つづき
 作業つづき
27 土 （保健医療学部 オープンキャンパス）






















（Ａ：背臥位，腹臥位）胸部内臓摘出, 胸部内臓観察, 腹部内臓観察, 浅背筋, 固有背筋, 殿部, 下肢屈側
復習，発表会準備 所見発表会および佐藤学長講義
佐藤学長固有背筋講義
（Ｂ：腹臥位）浅背筋，固有背筋
（Ｂ：腹臥位）上肢伸側，手背，殿部，下肢屈側
（Ｂ：背臥位）胸部内臓摘出，腹部内臓摘出，胸部内臓観察，腹部内臓観察
（Ａ：背臥位）後胸腹壁，腎系血管，腰神経叢，脳標本観察，関節標本観察
（Ｂ：背臥位）後胸腹壁，腎系血管，腰神経叢，脳標本観察，関節標本観察
（Ａ：背臥位，腹臥位）腋窩，上肢屈側，開腹準備
表１
表２
写真７　所見発表会
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は，今後のセミナー開催および実習手引き作成の際の重
要な参考資料となる．ここにその一部を抜粋して，本セ
ミナーの報告の一部とさせて頂く．
【開催時期について】
・適切な回数（看護，鍼灸，柔整）
・個人的には年末がベター（鍼灸）
・看護の実習前で参加しやすい（看護）
・９月の学会シーズン前のためこの時期が良い（看護）
・この時期が適当と思うが，基礎看護学の教員は実習準
備のためこの時期参加できない．代案として２月末〜
３月が考えられる（看護）
【開催日数について】
・10日程度が最適と思うが，大学業務との兼ね合いで７
日あたりが適当か（看護，鍼灸）
・全日程参加のためには７日間がベスト（柔整）
・もう少し多くてもいいと思う（鍼灸）
【東京医科歯科大学の実習室設備について】
・明るさ，空調，臭い，用具など特に問題なく快適であっ
た（鍼灸，柔整，看護）
・背が低い者にとっては参加者が遺体の廻りを取り囲ん
で観察する場合に見づらかった（看護）
【実習の進め方】
・男女の２体で異なる解剖のアプローチを提供してくれ
てよかった（看護，柔整，鍼灸）
・はじめの秋田教授の講義が有意義であった（看護）
・事前講義を略して，手技主導での進め方がよかった（看
護，柔整，鍼灸）
・２体の遺体で異なった進行にしたのは，短期間に多く
の観察を目的としたためよかったと思うが，自分のグ
ループの作業に追われて別のグループの遺体を見に行
く時間がとりにくかった．時間を決めてメンバーを入
れ替えてもいいと思う（看護）
・いままで解剖の講義を受けた経験がないので，午前中
に実習講義をしてほしかった（鍼灸）
・局所解剖ではなく，系統解剖（筋系や血管系など）ごと
に分けて観察してもいいと思う（鍼灸）
【今回の観察で興味を持った部位，自分の専門分野と密接
に関連した部位】
・臍：伝統医学において「臍診」「臍鍼」といった独特な
診察方法がある臍は，局所的に多くの筋，筋膜，血管，
神経との密接な関連があり，多数の臓器の生理病理と
何らかの関連のあることが実際に観察できた．（鍼灸）
・膝関節と腹横筋：鍼灸臨床では膝関節痛が問題になる
機会が多い．また，腹横筋はスポーツ医学や健康科学
の分野で，体幹筋トレーニングの際に重要視されてい
る．（鍼灸）
・固有背筋，坐骨神経，梨状筋下孔：ともに鍼の施術を
おこなう際に重要（鍼灸）
・各関節の構造：鍼灸治療のメルクマールとして重要で
あり，各構造の具体的な位置と刺鍼位置との関連づけ
ができた（鍼灸）
・頚部交感神経：実物を観察したかった．心血管系に対
する薬物効果を理解するには頚部の自律神経の分布・
走行の知識が必要である（鍼灸）
・下肢とくに大腿前面の筋：筋の実際の走行がイメージ
と異なっていた（柔整）
・骨盤の筋：触診の際，個々の筋の走行や深さが重要と
なる（柔整）
・胸腺，横隔膜，大網，小網，腸のねじれ，副腎，腎臓：
イラストや写真ではその局所関係が十分に理解できな
かった（看護）
・大殿筋，三角筋：注射部位でありながら従来の記述は，
重要な神経血管との位置関係が不正確であった（看護）
・皮膚，皮下組織：皮膚を通しての看護援助は，皮膚と
いう構造の解剖学的な根拠に基づいて行われるべき．
褥瘡の好発部位における様子がよく分かった（看護）．
・結合組織：各臓器を包んだり，仕切りをしたり，つな
いでいるという事実がはじめてわかった．終末期高齢
者の体重減少と皮下組織の減少との関連が興味深い（看
護）
・膜構造：胸膜，心膜，腹膜，筋膜などを視覚的，触覚
的に理解することができた（看護）
・上皮小体：想像以上の小ささに驚いた（看護）
・肺：気管から空気を入れたときの肺の抵抗，膨らみの
様子（看護）
・喉頭蓋：弾力性および周囲との位置関係がよくわかっ
た．喉頭蓋が気管のふたをするという従来の教科書の
記載に対する疑念が生じた（看護）
【今回観察できなかったが，自分の専門と関連がある部位】
・表情筋：施術後に皮下出血を起こすことがあるので，
血管走行について観察したい（鍼灸）
・顔面部：顔面神経麻痺，頭痛，美容鍼灸など顔面部の
構造も鍼灸の臨床には重要である（鍼灸）
・脳：多くの生理現象には脳が深く関わっている（鍼灸）
頭蓋の中に収まった状態の脳．まわりの構造との局所
関係を知りたい．もっと様々な面での断面を観察した
い（看護）
・鼻腔から気管まで：高齢者看護において気道内分泌物
を吸引するためにカテーテルを挿入する際に重要（看護）
・大腿骨骨頭，頚部：高齢女性においてこの部位の骨折
が看護にいて問題になる（看護）
・直腸・肛門：摘便などの際に，直腸の強度，向きなど
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が重要となる（看護）
【学生教育への今後の影響】
・実際に筋・神経や関節を観察したことにより，その立
体的なイメージをより正確に学生に伝えることができ
る（鍼灸）
・本からの知識だけではなく，自ら観察した事実に基づ
いて説明できる（鍼灸）
・今回の観察は学問的な視点に対して大きな影響があり，
この変化は学生教育の方向性にも影響がある（看護）
・将来大学院では，基礎看護学に解剖学実習を取り入れ，
より的確なフィジカルアセスメントを指導できる教員
を養成することができる（看護）
【その他】
・解剖学実習に関しては，ただ観察するのではなくしっ
かりと目的意識を持ち観察することがこんなにも重要
であることがよくわかった（鍼灸）
・学生時代は単なる見学実習であったが，臨床家として
これまで遭遇した疾患と関連させながら様々な意味づ
けを持って観察することができた．テキストは「一時
的・平面的」であったが，実習では連続性をもった立
体的な理解を深めることができた（鍼灸）
・医学と同様看護学においても「人体の構造と機能」が
必要不可欠であるが，その知識習得の手段はイラスト
や写真に限られていた．緊張感を持った解剖学実習を
何らかの形で自らの分野に取り込むのが今後の大きな
課題である．皮剥から始まる一連の解剖手技は，長い
年月をかけて多くの研究者たちによって獲得されたも
のだという実感を抱いた（看護）
・解剖学というのは，きれいに剖出された体内の各パー
ツを観察することと理解していたが，実際はさまざま
な結合組織に各器官が埋もれていてそれを取り除きな
がら観察するものであった．切りながら分析するとい
う動的なプロセスこそ解剖学の真の意味であることを
諭された．「剖出する」というプロセスを通じて展開
される目の前の世界に驚嘆した（看護）
Ⅴ．ま と め
今回のセミナーは初回であったこともあり試行錯誤的
な感があったが，まずは学内教員の方に実際の遺体を用
いた解剖学実習を体験して頂くことが大きな目的であっ
た．このような実習で重要なのは，連続した剖出作業を
すべて体験することであり，全期間参加することが望ま
しい．しかし，日常の業務に忙しい教員が多くの時間を
セミナーにさくことは困難と思われたため，前述のよう
に観察手順を工夫し，７日間の日程で行った．その結果，
感想文にあるように専門分野の如何を問わず非常に効果
的なセミナーを行うことができたと思う．特に参加者が，
鍼灸，柔道整復，看護のそれぞれの分野において，人体
構造の正確な知識がいかに重要であるか，また昨今の極
めて美しいイラストや写真による知識がいかに不十分で
あるかを認識することができた効果は大きい．それでも
観察を省略せざるを得なかった部位が生じてしまった．
特に頭部は，鍼灸，看護にとり重要な部位でもあり，是
非とも観察できるように手順を改良すべきであると考え
る．また今回は，参加者の目的意識の高さにも助けられ
た．本セミナーでは多くの見学実習のように単に人体の
各構造を概観するのではなく，皮膚に割を入れるところ
からはじまり，体中に存在する結合組織や膜を取り除き
ながら深部の神経，血管，臓器などを“堀り出す”作業
を通して「人体」というものを理解してもらうことが，
最も大切なことであった．幸いにも多くの参加者の方々
にそのような作業のおもしろさ，ひいては“解剖のおも
しろさ”を味わって頂くことができ，このような感覚が
今後それぞれの専門分野において「人体」を考える上で
何らかの参考になると期待している．
Ⅵ．今後の展望
はじめにも述べたが，本セミナーはあくまで保健医療
系大学における解剖学見学実習の手引き作成を視野に入
れた企画であり，参加者の協力を得てより学習効果のあ
る手引きを作成することが目的である．今回の感想文で
も各専門分野において解剖学実習での観察所見がどのよ
うに関係してくるのかかなり明らかになってはいるが，
今回は主催側の準備不足もあり，未だ十分な情報を得て
いない．今後さらに今回のようなセミナーを開催してい
く必要があると思われる．もう一つ，このようなセミナー
には重要な役目があると考える．現在医療系大学で行わ
れている解剖見学実習は，医学部教員の指導の下に行わ
れているのが実情である．しかし医学部教員にとり，昨
今の定員削減や学内業務の増加などのため，学外学生へ
の実習指導は大きな負担となってきている．この傾向は
今後一層強くなると思われ，その解決策の１つは自前の
指導教員を育成することである．法律上の制約もあり，
すぐには解剖資格を持った教員の養成は難しいと思われ
るが，今回のようなセミナーに参加してある程度解剖学
的な視点から人体を見る訓練を受けた教員が将来，それ
ぞれの分野での解剖学見学実習の指導補助ができるよう
になれば，医学部教員の負担減になり，また同時に各専
門分野における学生教育の面からも非常に効果的な実習
が行えると思われる．この点からも，今回のようなセミ
ナー開催の必要性は高いと考えている．
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